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PLANO DE SAUDE SOBE ATE 49,8% COM COBRANCA RETROATIVA DE
REAJUSTE. CALCULE AQUI O IMPACTO NO SEU CASO

O Globo — 03/02/2021

Célculo do Idec mostra que boletos com acréscimos relativos
a aumentos suspensos pela ANS em 2020 pesam agora no
bolso dos usuarios. Calculadora do GLOBO permite consulta
especifica

RIO - Reajustes de mensalidades de planos de saude este
ano com o acréscimo do inicio da cobranga retroativa dos
aumentos suspensos em 2020 por causa da pandemia
resultaram num forte impacto no or¢gamento de muitas
familias.

Segundo o Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor
(Idec), o reajuste acumulado aplicado neste inicio de ano
chegou a 49,8%.

O calculo foi feito a partir de simulagBes para avaliar o
impacto para os consumidores da autorizagdo da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS) para que planos de
saude iniciassem, em janeiro, a cobranca em parcelas do
aumentos anual e por mudancga de faixa etaria de 2020.

Esses reajustes haviam sido suspensos temporariamente no
ano passado pelo proprio regulador entre setembro e
dezembro.

O objetivo da medida era dar um alivio no bolso do
consumidor em um momento de crise de salde e na

economia. Mas agora a conta pesa sem melhora significativa
do cenario.

Os contratos que tiveram reajustes suspensos terdo a
recomposicao desses quatro meses em 2021, em 12 parcelas
iguais acrescidas a mensalidade ja reajustada este ano. Ja
aparecem nos boletos que os usuarios estdo recebendo.

Segundo dados da ANS, a cobranga de valores retroativos
alcanca 20,2 milhdes (51%) dos mais de 47,6 milhdes de
usuarios de planos de saude no pais. JA4 os casos de
sobreposicdo do reajuste por faixa etaria e mais reajuste
anual retroativo chegam a 5,3 milhdes de usuarios.

— Os consumidores estdo enfrentando dificuldades para
pagar o reajuste retroativo, € as empresas e usuarios de
planos individuais estdo tentando mudar de cobertura. Os
usuarios estdo muito endividados com reducgdo de renda e
fazendo sacrificio para se manterem adimplentes — destaca
Teresa Liporace, diretora executiva do Idec.

Impacto entre 12% e quase 50%

As diferentes modalidades de contratos apresentaram
variacao de 12,21% e 49,81% de aumento, entre janeiro do
ano passado e o mesmo més de 2021. O percentual mais
alto, de quase 50%, foi verificado nos contratos coletivos de
adesao e os empresariais, que sofreram reajuste anual e por
faixa etaria em 2020.

TENDENCIA DA TELEMEDICINA NO POS-PANDEMIA: USUARIOS PRETENDEM

AUMENTAR USO

Saude Business — 02/02/2021

A telemedicina ganhou espag¢o com o coronavirus entre 0s
pacientes brasileiros, que afirmam querer seguir utilizando
essa modalidade de atendimento apos o fim da pandemia.

E o que aponta pesquisa feita pela plataforma de busca e
comparacdo de softwares Capterra sobre a adocdo das
consultas a distancia no Brasil nos ultimos meses em que
foram ouvidos 1004 pacientes de todo pais entre os dias 11 e
15 de dezembro do ano passado.

Segundo o estudo, seis de cada dez pacientes sabem o que
€ telemedicina. Destes, mais da metade (55%) afirmam ja
terem feito uma consulta do tipo. Além disso, quase metade
(46%) dos que ja experimentaram a modalidade dizem que
aumentardo o uso apo6s o fim da pandemia.

Os dados mostram que a telemedicina também comeca a
influenciar na escolha dos pacientes por novos profissionais.
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“Metade dos entrevistados que usam a telemedicina afirmam
ser muito mais provavel selecionar um profissional que
ofereca esse tipo de consulta em comparagdo com um que
ndo ofereca, caso estivessem avaliando um novo médico”,
comenta Lucca Rossi, analista responséavel pelo estudo.

Em meio a uma pandemia global, o medo da exposi¢do a uma
possivel contaminagéo foi o motivo apontado por quatro de
cada dez entrevistados para o uso da telemedicina.

Entre os que experimentaram a modalidade, 54% afirmam
que optariam pela telemedicina se tivessem sintomas
parecidos aos do coronavirus (como tosse, febre, dor de
garganta e dificuldade para respirar).

“‘De maneira geral, a confianca na telemedicina é ampla.
Mesmo entre aqueles que a conhecem, mas preferem ndo

03 de fevereiro de 2021


https://protect-us.mimecast.com/s/7d8JC5ylW5F0DnGP1hz6rF4?domain=capterra.com.br

utiliza-la, somente 3% afirmam néo acreditar que esse tipo de
atendimento seja eficaz”, aponta Rossi.

Plano de salde influencia

Segundo o estudo, a diferenca nos niveis de adocdo da
telemedicina entre pacientes com e sem plano de salde é
notavel. Entre os primeiros, 62% j& experimentaram a
modalidade. Ja entre os ndo segurados, somente 37%
afirmam ja ter feito uma consulta do tipo.

Além disso, mais da metade (53%) dos entrevistados que
afirmaram desconhecer ou nédo ter certeza do que era a
telemedicina ndo possuem planos de salde.

As empresas estdo atentas: oito de cada dez pacientes que
possuem plano de salde e ja fizeram teleconsultas afirmam
gue seus planos cobrem a modalidade.

DADOS DE BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE PODERAO SER
CONSULTADOS EM CONTA UNICA DO GOVERNO FEDERAL

ANS — 02/02/2021

A partir do dia 02 de fevereiro de 2021, os beneficiarios de
planos de salde poderdo consultar seus dados cadastrais,
enviados pelas operadoras a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), acessando uma conta Unica do Governo
Federal disponivel no endereco http://acesso.gov.br.

Por lei, os planos de saude sao obrigados a fornecer a ANS
informag6es do beneficiario, tais como: nome completo, data
de nascimento, nome completo da mée, n° do CPF e n° do
Cartdo Nacional de Saude (CNS), assim como dados
relativos ao plano de saude contratado.

A consulta a esses dados ja4 era possivel por meio da
ferramenta Comprova, disponivel no portal da ANS, mas
passard a ser feita por meio da conta Unica do Governo
Federal como forma de aperfei¢coar a seguran¢a dos dados e
atender as medidas relativas a protecdo de dados
preconizadas pela Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais
(LGPD). “Consideramos que a migragdo € um ganho para o
beneficiario, que continuar4 a ter acesso as informacgées
cadastrais e estara seguro de que a ANS atende as
determinacdes da LGPD”, afirma o diretor-adjunto da diretoria
de Desenvolvimento Setorial, Daniel Pereira. Ele explica
ainda que, em breve o beneficiario poderd consultar um
histérico com todos os vinculos que ja teve com planos de
salde, incluindo os ja cancelados.

A iniciativa também é fruto das a¢Bes da ANS no projeto
institucional de Transformacdao Digital, na linha de integracdo
com login unico do governo, visando a simplificacdo dos
acessos.

Como acessar seus dados:
1. Acesse o https://www.ans.gov.br/COMPROVA,;

2. O sistema verificard se o usuario esté autenticado, em
caso negativo, sera redirecionado para a péagina
http://acesso.gov.br;

3. Ap6s aidentificagdo do usuario, o COMPROVA identifica
0s planos ativos do consumidor, que poderd visualizar os
dados cadastrais junto a operadora e os dados do seu plano
de saude;

4. Caso alguma informacéo esteja incorreta, o consumidor
poderd entrar em contato com a operadora e solicitar a
correcgéo.

Também é possivel emitir um comprovante com os dados
cadastrais para cada plano de salde com o contrato ativo que
o0 beneficiario possua.

Caso deseje emitir ou validar um comprovante, acesse a
pagina do Comprova_.

QUAIS SAO OS CUSTOS RELACIONADOS A HOSPITALIZACAO DE COVID-

197

IESS — 02/02/2021

O impacto econémico nos sistemas de saude em todo o
mundo é uma grande preocupacdo relacionada a pandemia
de COVID-19, e ha uma necessidade emergente de recursos
adicionais e investimentos financeiros. A capacidade
hospitalar disponivel, incluindo instalagcbes hospitalares,
equipamentos, suprimentos e profissionais de saude, teve
que ser aumentada significativamente. Avaliagfes
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econdmicas sdo essenciais para determinar 0s recursos
necessarios para pacientes com a nova doenga.

A avaliacdo econ6mica das interna¢des por COVID-19
permite aferir os custos hospitalares associados ao
tratamento desses pacientes, incluindo o0s principais
componentes decorrentes das condigbes clinicas e
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https://sso.acesso.gov.br/login?client_id=comprova_ans.prod&authorization_id=177643da9ec
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demograficas. Sendo assim, o artigo “Unraveling COVID-19-
related hospital costs: The impact of clinical and demographic
conditions”, publicado no medRxiv, determinar os custos
relacionados a hospitalizagdo de COVID-19 e sua associa¢éo
com as condi¢@es clinicas.

Para tanto, analisou os custos de pacientes internados entre
30 de margo e 30 de junho de 2020, acompanhados até alta,
6bito ou transferéncia externa. O estudo foi realizado no
Instituto Central do Hospital das Clinicas, afiliado a Faculdade
de Medicina da Universidade de Séo Paulo, Brasil, que é o
maior complexo hospitalar da América Latina e foi designado
para internar exclusivamente pacientes com COVID-19 no
periodo.

O custo médio das 3.254 internagBes (51,7% com
permanéncia em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) foi de
$12.637,42. O custo indireto foi o principal componente do
total, seguido pelos custos fixos diarios e medicamentos.
Sexo, idade e hipertensdo subjacente ($ 14.746,77), diabetes

($15.002,12), obesidade ($ 18.941,55), cancer ($ 10.315,06),
insuficiéncia renal cronica ($ 15.377,84) e reumética ($
17.764,61), hematolégica ($ 15.908,25) e doencas
neurolégicas ($ 15.257,95) foram significativamente
associadas a custos mais elevados.

Pacientes acima de 69 anos, com comorbidades, uso de
ventilagdo mecénica, didlise ou cirurgia e desfechos
desfavoraveis ??estiveram significativamente associados a
custos mais elevados apoés o ajuste do modelo.

O conhecimento dos custos hospitalares associados ao novo
Coronavirus e seu impacto em diferentes populagdes pode
ajudar no desenvolvimento de uma abordagem abrangente
para a melhor tomada de decisdo e planejamento para
gerenciamento de risco futuro. A determinag¢&o dos custos
associados a doenca é o primeiro passo para avaliar a
relacdo custo-beneficio dos tratamentos e programas de

vacinagao.

INTERMEDICA NAO ESTA QUESTIONANDO FUSAO COM HAPVIDA, DIZ

CREDIT SUISSE

Valor Investe — 01/02/2021

A oferta de unido das duas companhias de saude ir4 aos
conselhos de administragdo nesta semana.

A NotreDame Intermédica ndo levantou, at¢é o momento,
nenhum ponto relevante nas discussdes para a fusdo com a
Hapvida e a expectativa é que a proposta seja apresentada
aos conselhos das operadoras de planos de saude nesta
semana, segundo o Credit Suisse, que esteve reunido com a
direcdo da Hapvida durante conferéncia de investimentos na
América Latina do banco, na semana passada.

No periodo de andlise pelo Conselho Administrativo de
Defesa Econdmica (Cade) e pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), que deve se estender até o fim de deste
ano e comeco de 2022, a companhia combinada tera dois co-
CEOs “para nao perder velocidade durante a consolidagao.

Segundo o banco, a empresa acredita que isso €
particularmente importante, pois havera uma janela de
oportunidade para aquisi¢cBes, que podem ser fechadas em
dois a trés anos. Quer manter equipes independentes e fazer
uma integracdo eficaz logo apds as ondas de fusdes e
aquisicdes. “Acreditamos que isso vai atrasar as sinergias,
mas essa a decisdo pode mudar com o tempo, a medida que

as despesas aumentam”, informa o Credit Suisse, em
relatério assinado por Mauricio Cepeda.

Ainda durante o evento do banco, a direcdo da Hapvida
reforcou que sua prioridade continua sendo a tese da
verticalizagdo e manutengdo da margem do lucro antes de
juros, impostos, depreciagdo e amortizacao (Ebitda, na sigla
em inglés) na casa dos 20%.

A estratégia vislumbra ainda manter as aquisicbes de
hospitais e aumentar a verticalizagdo de medicina diagnostica
da Intermédica, que esta num grau menor hoje. A operadora
de Fortaleza, por sua vez, ja realiza 80% dos exames de seus
usuarios em rede prépria. A Hapvida exemplificou que na S&do
Francisco, operadora do interior de S&o Paulo, a migracdo
para um modelo verticalizado ndo trouxe grandes impactos
aos usuarios. “Por outro lado, os médicos sdo os mais
impactados. Eles podem estar relutantes em aceitar o0 novo
modelo que tem mais controle, reivindicagdes e protocolos.”

A Hapvida estima que cerca de 10% dos médicos nao
aceitam o modelo verticalizado a principio. A empresa
considera um sucesso o fato de apenas 5% dos médicos
rejeitarem o modelo verticalizado apods a aquisicao da Sdo
Francisco.

UM RISCO A FUSAO ENTRE HAPVIDA E INTERMEDICA

Info Money — 30/01/2021
A similaridade das estratégias de negoécio, com foco em

prestacéo verticalizada e ticket médio mais baixo em relagéo
aos principais concorrentes, e de crescimento inorganico para
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novos mercados antes inexplorados, pode suscitar a tese de
concorréncia potencial entre as partes
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Anunciada em 11 de janeiro de 2021, a fusdo entre as
operadoras de planos de saude (OPS)
Intermédica/Notredame e Hapvida aponta para a formacéo de
uma gigante da salde suplementar no pais.

A fusd@o une a segunda e a quarta maiores operadoras em
numeros de beneficiarios em nivel nacional (excluindo
autogestdo) em uma empresa lider de mercado.

Ao mesmo tempo, analistas tém conjecturado a respeito do
potencial de retorno do negdcio, indicando que o baixo nivel
de sobreposicédo geografica entre as empresas, com elevada
complementariedade, e o modelo de negdcio verticalizado
seriam trunfos da operagéo.

Isso, inclusive, mitigaria os riscos de eventual restricdo por
parte dos reguladores, o Conselho Administrativo de Defesa
Econbmica (Cade) e a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS).

De fato, o modelo de negdcio verticalizado, em que a
operadora € proprietaria da rede assistencial, em especial,
dos hospitais, € uma das formas mais eficientes de se
combater o desperdicio ou uso desnecessario de
procedimentos que elevam os custos repassados aos planos
de saude, alinhando incentivos da operadora e do prestador.

Apenas para pontuar, de acordo com Nota Técnica do
Instituto de Pesquisa Econdbmica Aplicada (IPEA),
denominada “Inflagdo dos Planos de Saude — 2000-2018”
(IPEA, 2019), a inflagao dos planos de saude no Brasil foi de
382% entre 2000 e 2018, enquanto o IPCA no mesmo periodo
foi de 208%.

Ademais, de acordo com estudo elaborado pela Associacdo
Nacional de Hospitais Privados (Anahp), o gasto total do
sistema teve um aumento de R$ 83,6 bilhdes entre 2013 e
2018, um crescimento de 12,1% ao ano, contra um IPCA
médio de 4,27% no mesmo periodo.

Ou seja, os custos da saude suplementar tém se elevado em
niveis muito superiores aos da inflag&o oficial.

Controle dos custos e pre¢go competitivo sdo, cada vez mais,
variaveis-chave para o crescimento da base de beneficiarios.

O que isso pode indicar a respeito da trajetéria — e do
resultado — da andlise da fusdo Hapvida-Intermédica por
parte dos reguladores?

Em uma analise simplista e mais tradicional, seriam
analisadas as sobreposi¢cdes entre ambas as empresas em
nivel municipal e, eventualmente, caso seja identificada
alguma sobreposicdo elevada, o Cade poderia impor um
remédio local com o objetivo de sanar aquela preocupacao.

Considerando a baixa sobreposicao regional entre Hapvida e

Intermédica, a primeira com foco nas regides Norte e
Nordeste e a segunda com atuagdo mais forte no Sul e
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Sudeste, possivelmente uma aprovacdo sem restricdes ou
com remédios pontuais é o desfecho mais provavel.

Contudo, uma andlise sistémica da dinamica concorrencial do
setor de planos de salde pode conduzir a conclusdes menos
favoraveis a operacéo.

O setor vem sendo bastante afetado pela queda do poder de
compra da populacéo nos ultimos anos, potencializada pela
crise da Covid-19, enquanto os reajustes anuais dos planos
coletivos ndo raro ultrapassam a taxa de 20%.

Isso levou o setor a perda de pouco mais de 3 milhdes de
beneficiarios entre dezembro de 2014 e setembro de 2020,
uma queda de 6%.

Tradicionais lideres de mercado, Amil e Bradesco Saulde,
sofreram ainda mais: queda de 32% e 19% no numero de
beneficiarios no mesmo periodo, respectivamente, segundo
dados da ANS.

Por outro lado, Hapvida e Intermédica desfrutaram de um
crescimento de 39,3% e 128,7% no mesmo periodo,
respectivamente, impulsionadas por crescimento organico e,
principalmente, por consistentes estratégias de expansao via
aquisicdes, como ndo deixam mentir seus releases aos
investidores?.

Nos ultimos movimentos, aquisi¢cfes que marcaram a entrada
da Intermédica no Paranda, Santa Catarina e Minas Gerais e
da Hapvida, também em Minas Gerais.

A similaridade das estratégias de negdcio, com foco em
prestacédo verticalizada e ticket médio mais baixo em relagédo
aos principais concorrentes, e de crescimento inorganico para
novos mercados antes inexplorados, pode suscitar a tese de
concorréncia potencial entre as partes.

Em sintese, trata-se de uma teoria em antitruste que
considera ndo apenas as sobreposi¢cdes atuais entre as
empresas envolvidas em uma fusdo, mas também a
potencialidade de competicdo futura, caso haja elementos
razodveis para acreditar que essa concorréncia efetivamente
a ocorrera.

Trata-se de argumento ja utilizado pelo Cade em analises
complexas e que resultaram em restricdes ou mesmo
reprovacdes, como nas fusBes entre a BM&F e Cetip e na
fracassada unido entre Kroton e Estacio, que formaria uma
gigante do setor educacional.

Naquela ocasido, a Superintendéncia-geral do Cade
considerou que Kroton e Estacio “possuem estratégias de
expansao e atuagdo mercadoldgica semelhantes, e que vém
se consolidando, ao longo dos Ultimos anos, em rivais em
diversos mercados”.

Além disso, continua o texto, “ndo apenas sao concorrentes

em diversos mercados em que hoje é possivel avaliar as
sobreposicdes existentes, mas também sao potencialmente
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concorrentes em um ndmero relevante de novos mercados,
seja por meio dos planos de expansao organica apresentados
pelas partes ao Cade durante a instrugdo, seja por meio da
manutencdo da politica de aquisicdes de novas IES,
conforme afirmado por ambas em seus relatérios aos
acionistas das companhias”.

E de se ressaltar, entretanto, que a referida tese nédo é de
ampla aceitagdo, especialmente por requerer elementos de
convicgao a respeito do quéo provavel e concorrencialmente
relevante € uma entrada futura em determinado mercado, o
que para alguns pode ser encarado com mero exercicio de
futurologia.

N&o se sabe qual o peso o Cade dara para esse aspecto da
fusdo. Contudo, € inequivoco que o crescimento que Hapvida
e Intermédica vém percebendo nos ultimos anos, sustentado
em um modelo de negécio de oferta de produtos mais

acessiveis, € uma esperanca de acirramento da competicéo
no mercado de plano de saudes no pais, setor marcado por
crescente concentragdo e com graves disfunges, como a
quase extingdo dos planos individuais e o advento dos “falsos
coletivos”.

A fusdo entre duas empresas com estratégias téo
semelhantes e com tamanho potencial de contestagdo de
mercado reciproca, neste aspecto, € um passo atras no
processo de acirramento da competicdo, tdo desejavel e
necessario.

1 Na apresentacao de resultados da Hapvida € mencionada a
“continua busca por bons ativos e foco no crescimento
inorganico”. Na apresentagao de resultados da Intermédica é
mencionada a “continuidade da consolidagdo do mercado e
uma estratégia de M&A eficiente apesar do COVID-19"..

ANS RESOLVEU MAIS DE 90% DE QUEIXAS SOBRE COVID-19 EM 2020

ANS - 29/01/2021

Até outubro de 2020, 93,3% das reclamagdes registradas por
consumidores de planos de saude nos canais de atendimento
da Agéncia Nacional de Saldde Suplementar (ANS) foram
resolvidas pela intermediacdo de conflitos realizada pela
reguladora. Entre as reclamagbes  relacionadas
especificamente a Covid-19, o indice ficou em 91%. A alta
resolutividade em um ano téo atipico e de tantos desafios
impostos ao setor de saude demonstra o éxito da agéncia
reguladora na intermediacéo de conflitos entre beneficiarios e
operadoras de planos de saulde, evitando, assim, uma
potencial judicializagdo.

Desde o inicio da pandemia causada pelo Coronavirus,
atenta aos possiveis impactos no setor regulado, a ANS tem
realizado um constante acompanhamento das reclamagfes
registradas pelos consumidores, solucionando os conflitos

Confira na tabela abaixo:.

por meio da Notificacdo de Intermediacdo Preliminar - NIP,
ferramenta que resolve de forma répida e eficiente as
demandas dos beneficiarios de planos de saude.

A partir de uma reclamacgdo registrada na ANS, uma
notificagdo automética € encaminhada & operadora
responsavel, que tem até 5 dias Uteis para resolver o
problema do beneficiario nos casos de ndo garantia da
cobertura assistencial, e 10 dias Uteis para as demandas néao
assistenciais.

Além do indice de resolutividade geral e das demandas
relacionadas a Covid-19, também foi calculada a
resolutividade das reclamagdes que versam exclusivamente
sobre exames para deteccdo da Covid-19 (exames RT-PCR
e exames soroldgicos).

indice de resolutividade das demandas de consumidores registradas
nos canais de atendimento da ANS em 2020 - até o més de outubro

Demandas de Reclamac3o Brasil
Em Geral 93,3%%
Relacionadas &8 COVID-19 91,0%
Exames RT-PCR [COWVID-19] 92.3%
Exames Sorologicos (COVID-19) 91,9%

Fonte: SIF-Consulta
Data da extragio: 21,/01/2021

. Voltar ao topo

03 de fevereiro de 2021



ANS LANCA PODCAST SOBRE TEMAS RELATIVOS AO SETOR DE

PLANOS DE SAUDE

ANS - 28/01/2021

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar passa a
disponibilizar, a partir desse més, contetddos informativos em
audio para prestar informagdes a sociedade sobre o setor de
planos de saude. O podcast “ANS em Pauta — Planos de
Saude” sera produzido mensalmente e divulgado no portal da
reguladora e em algumas plataformas de midia como Spotify,
Google Podcasts e Deezer.

No primeiro episodio, lancado nesta quinta-feira (28/01), data
em que a ANS completa 21 anos, o podcast apresenta uma
entrevista com os diretores Rogério Scarabel (diretor-

presidente substituto e de Normas e Habilitagdo dos
Produtos), Paulo Rebello (Normas e Habilitagdo das
Operadoras), Bruno Rodrigues (Gestéo substituto), Mauricio
Nunes (Fiscalizagdo  substituto) e César Serra
(Desenvolvimento Setorial substituto). Os dirigentes falam
sobre as principais agdes implementadas recentemente e as
perspectivas para o setor em 2021.

Cligue aqui e confira o Podcast ANS em Pauta: Planos de
Saude - Episdédiol.

P 0:00/15:34 e—

Fonte: As matérias publicadas nesta Newsletter sdo de assuntos de consultoria atuarial e do o setor de saude suplementar, sendo de
responsabilidade de seus autores e nao refletindo, necessariamente, a opiniao da Milliman.

Nota: Para incluir ou alterar seu e-mail na lista de destinatarios do Newsletter, envie uma mensagem com sua solicitagao para saude@milliman.com,

Para remover da lista, por favor, responda esta mensagem com o assunto ‘Remover’ no campo assunto.

. Voltar ao topo

03 de fevereiro de 2021


http://www.ans.gov.br/images/stories/audios/EP01_ANS_em_Pauta.mp3
mailto:saude@milliman.com

) Milliman

A Milliman esta entre os maiores fornecedores mundiais de produtos e servigos
atuariais e relacionados. A empresa possui praticas de consultoria em seguros de vida
e servicos financeiros, seguros de propriedades e acidentes, salide e beneficios aos
empregados. Fundada em 1947, a Milliman é uma empresa independente com
escritérios nas principais cidades do mundo.
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